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Die Comedonen- und Miliumbildung im Gesichte 
der 5Teugeborenen, 
e in  neues  Merkmal  zur  Best immung der  Re i fe  oder  
N icht re i fe  der  F rucht .  
Von 
Dr. Otto  K i i s tner ,  
I. Asslstenten am Entbindungsinsti~ute nd Prlvatdocenten i Halle. 
(Mit Abbildung Tafel I.) 
,,0bgleich die Hautdriisen des FStus nicht weniger als die 
seines Darmes secerniren, wofiir die Vernix easeosa und die Se- 
borrhoea neonatorum sprechen, so werden doch Comedonen und 
Acne der ~nsseren Deeke nieht zur Welt gebraeht, well die 
Amniosfliissigkeit, in welcher sich die Haut des F5tus bestiindig 
badet, die Bedingungen zu solchen Proeessen nicht aufkommen 
l~sst." 1) 
H~tte Bohn,  aus dessen ,,Mundkrankheiten der Kinder" 
diese Worte entnommen sind, seinen Blick Yore Munde aus nur 
einen Centimeter hSher sehweifen lassen, so wiirde er sich vom 
Gegentheile seiner Behauptung uuschwer iiberzeugt haben, denn 
auf der Nase des Neugeborenen hiitte er gefunden, was er auf 
tier gesammten ~usseren Deeke vermisste, - -  C o me d o n e n. ~) 
1) Bohn, Die Mundkrankheiten der Kinder, 1866, S. 63. 
2) Es ist jedoch Bohn nicht allein, der diese Comedonenbildungen 
tibersehen hat, sondern der Vorwurf trifft fas alle Schriftsteller, welche die 
Hunt, ihre Anatomie, die Physiologie und Pathologie der Neugeborenen zum 








/TPckkl," Fdyn~'~olnGl'~. Bd. Xd. Limb. 4n~t. v.d. 0 B~o~, Lsip~i{. 
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Diese Comedonen sehen ailerdings beim Neugeborenen twas 
anders aus als beim Erwachsenen, es fehlt ihnen der schwarze Kopf; 
sie erscheinen hier als hirsekorngrosse, weisse,  weuig oder gar 
nicht prominente Punkte; mit  ihnen  ist die Nasensp i tze  
e ines jeden  Neugeborenen d icht  besitt. Es reprgsentiren 
Bereits 1827 hatte E. H. Weber  r) nur auf makroskopischem Untersuchungs- 
gauge festgestellt, dass die Ausffihrungswege der Talgdrfisen am Neugebore- 
nen durchschnittlich weiter seien, als am Erwachsenen. -- An diese Entdeckung 
lehnt sich B i l l  a r d'  s 2) zum Theil unrichtige Aeusserung an: ,,Hautdriischen 
--  diese Drfischen sind bei reifen Kindern sehr entwickelt und trefflich yon 
E. H. Weber  beschrieben w0rden. Sie sind vorzfiglich deutlich im Gesichte 
und am Scrotum, verstopfen sich, schwellen an, und bilden kleine ttervor- 
ragungen, deren Mittelpunkt gewOhnlich schwarz ist, und diese sind es, die 
man h'hufig Mitesser genannt hat. Drfickt man u. s. w." 
Endlich sagt B e d n a r :~) 
,,Milium, Grutum oder Comedo albus bei Erwachsenen und Strophulus 
albus bei Kindern genannt, entsteht - -  - -  - -  das Milium oder der Strophulus 
albus aus hirse- bis senfkorngrossen weissen oder gelblichen KnS~chen beste- 
henri, nimmt bei Neugeborenen gew~ihnlich die Wangen, die Nase oder die 
Stirnhaut ein, und kann dutch fleissiges Waschen in 5 bis 14 Tagen entfernt 
werden." 
Mit Ausnahme dieser letzten annhhernd das Richtige treffenden Worte 
yon Beduar  finder sich nirgend wo die constante physiologische Comedo- 
nenbildung auf der Nase der Neugeboreneu nd die hin und wieder auftre- 
tende Miliumbildung erw~hnt, geschweige denn beschriebeu weder unter die- 
sen Namen noch unter den verschiedenen Species des Strophulus. Den Ge- 
burtshelfern ist sie zweifelsohne allen bekannt; ich weiss, dass Herr Prof. 0 ls -  
hausen  mich in den ersten Tagen meiner Assistentenzeit auf diese Follicular- 
tumoren aufmerksam gemacht hat. Da nun die Comedonen auf der Nase sich 
constant finden, so beanspruchen, allerdings die ttandbt~cher der Pathologie 
gewissermassen das Recht, sie zu conniviren. Die Constanz des Vorkommens eines 
Vorganges chliesst das Pathologische desselben ja uabedingt aus. Jedoch stelleu 
diese Comedonen eine E igenth f iml i chke i t  des Neugeborenen dar, und 
als solche mtissten sie in den Handbficheru fiber Kinderheflkunde berficksichtigt 
und- beschrieben sein. Ich babe auf diese und gleichbedeutende Follicular- 
tumoren erst meine Aufmerksamkeit gerichtet', seitdem ich gefunden hatte, 
dass je an ihr reichlicheres oder sp~rlicheres Vorkommen die LSstmg einer 
praktisch wichtigen Frage sich knfipft, die Frage fiber die Reife oder Nicht- 
reife des Kindes, und unterzog sie deshalb einer detaillirteren Untersuchung. 
1) Journ. compl6m, du dlctionnaire des sciences m6dieales 1827, Cahier de dgeembre. 
Auf diese Stelle verwelst B i 11 ar  d, und ist mir anders woher besagte Arbeit  W eb e r ~ s 
nicht bekannt geworden. 
2) Krankheiten der Neugeborenen und S~uglinge, 1829. 
3) Krankheiten der Neugeborenen und S~uglinge, 1850, If, S. 118. 
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diese Gebilde eine spindelfSrmige Erweiterung der Ausffihrungs- 
g~nge einer oder mehrerer - -  in diesem Falle gemeinsam fin- 
dender - -  Talgdriisen, bewirkt durch das in denselben angeh~ufte 
Secret, also: Epithelschuppen, Cholesterinkrystalle, Fett. Das 
Wollhaar - -  die Wollhaare sind auf der Nase stets sehr k le in -  
finder man auf dem mikroskopischen Schnitte entweder gar nicht, 
oder eben nut als sehr accessorisches Gebilde, die Driise sammt 
ihrem sehr erweiterten Ausftihrungsgange tritt entschieden i  den 
u Die Epidermis ist fiber dem Ausffihrungsgange bis 
auf die schmale Oeff6ung, dureh die das Wollhaar tritt oder 
dutch die es bereits ausgefallen ist, gesehlossen, wie man sich an 
genfigend iinnen Schnitten wohl fiberze~ugen kann (vgl. Fig. 1~, und 
beruht in dieser fast vollst~ndig schliessenden Epidermisplatte 
tier Unterschied zwischen den Comedonen der Neugeborenen und 
denen tier Erwaehsenen, bei wetchen sie fehlt, bei denen aber 
die AusffihrungsSffnung der Dr[ise ungefs eben so welt ist wie 
der Gang an seiner weitesten Stelle, der Gang ist yon unten bis 
oben mehr cylindrisch. Irgendwelche ntziindliche Infiltration in 
der Umgebung des gebl~hten FollicuIarausfiihrungsganges ist" nicht 
zu bemerken. 
Ich h~lte es nicht fiir fiberflfissig, yon diesen Comedonen so- 
wohl als yon dem sparer zu erwEhnenden Milium eine Zeichnung 
zu geben; man finder dergleichen sehr selten, selbst das Hebra ' -  
sche Werk fiber Hautkrsmkheiten e thg],t keine. 
Unter 65 ausgetragenen u d 25 nicht ausgetragenen Kindern 
nun land ich nur bei e inem far keine makroskopiseh wahrnehm- 
baren Comedonen auf der Nase. Bei manchen erstrecken sie sich bis 
auf den N~senrficken, die seitliehen Theile der Nase, die Flfigel, 
sehr hEufig finder man sie aueh in der Ohrmusehel nach innen 
zu vom Anthelix, selten auch auf dem Tragus. 
Es kommen aber auch Kinder auf'die Welt, bei denen man 
reeht ghnliche weisse etwa ebenso kleine Piinktchen an ande?en 
Stellen des Gesiehtes beob~ehtet, besonders in tier nEchsten Um- 
gebung des Mundes, seltener zwisohen und fiber den Augenbrauen. 
Um den Mund gruppiren sie sich dann meistens in der N~he des 
rothen Lippensaumes, doch ist auch hg~nfig das Kinn sehr stark 
davon fibersEet. Hgufig finden sieh diese Gebilde aueh auf dem 
Ohrl~ppchen ; finden sie sieh fiberhaupt, so sind die Comedonen 
auf der Nase sehr hervortretend. 
Stellen nun anatomisch diese eben erw~ihnten Tumoreu im 
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GrSbsten dasselbe dar, wie die Comedonen der Nase d. h. Secret- 
anh~ufungen i den Ausfiihrungsg~ngen der Talgdriisen and BI~- 
hung der letzteren durch dasselbe, so besitzen sie doch je nach 
der Eigenthiimlichkeit der Driisen, yon denen aus sie sich ent- 
wickeln, auch Eigenthfimlichkeiten vor den Comedonen der Nase. 
Sie ~hneln, kurz gesagt, mehr den Grutum- oder Miliumbildun- 
gen, wenn sie aueh ebenso wie die Comedonen der Nase des Neu- 
geborenen icht alle die yon den Autoren den Miliumbildungen 
vindicirten Eigenthiimlichkeiten besitzen. 
Vi r c h o w 1) sagt fiber Milium oder Grutum: ,,Wenn die Miin- 
dung gar nicht sichtbar oder doch nicht erweitert ist, wenn fer- 
net nur in dem tieferen Theile eines kurzen Haarbalges die An- 
h~ufung (yon Secret) geschieht und mehr eine rundliche Form 
annimmt, das sogenannte Milium oder Grutum entsteht." Aehn- 
lich spricht sich Ri n d fl e i s ch ~) aus, und ebenso verlegt H e b r a 3) 
Milium oder Grutum in den tieferen Theil des Ausffihrungsganges 
oder womSglich iu cIie Driise selbst. 
Diese Folliculartumoren, welche sich also nicht constant, 
sondern in den welter unten zu definirenden F~llen in der Ge- 
gend des Mundes und der Stirn des Neugeborenen fi den, gehSren 
nun insoweit zu den Milium- oder Grutumbildungen, als sie 
allerdings fast kugelrund sind. Was jedoch ihren Sitz betrifft, so 
ist derselbe hier wenigstens kein so constanter, als man nach den 
genannten Autoren erwarten sollte. In einem diinnen Schnitte 
finder man n~mlich GrutumkSrnehen ganz in der Tiefe nahe der 
Drfise, in der Mitre des Ausfiihrungsganges in jeder beliebigen HShe 
und auch ganz nahe der Oberfl~ehe (Fig. 2). Stets hat man in 
einer gewissen Tiefe unter dem MiliumkSrnchen eine Pattie der  
Muttertalgdriise mit im Schnitte. Da nun die Talgdriiseng~nge 
in der Mundpartie ungleich sehr~ger die Haut durehbohren, als 
die (fast vertikal stehenden) der biase, so hi~tte ein so rundes 
KSrnchen ja allemal nut der Durehschnitt eines schr~ggetroffenen, 
im Uebrigen aber g~nzlich ausgeffiliten und cylindriseh'erweiter- 
ten Ausfiihrungsganges sein kSnnen. Dass dem nicht so war, 
davon iiberzeugte ich reich ~inmal an geniigend starken Schnitten, 
in denen 5fter selbst noch so schr~g verlaufende Ausffihrungs- 
1) Die krankhaften Geschwtilste, I, S. 218. 
2) Pathologische Gewebelehre, 1871. 
3) Lehrbuch der Huutkrankheiten, 1871, I. 
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g~nge sich ganz befanden, und dann an gliicklich gelegten, zu- 
f~llig die ganze L~inge des Ganges treffenden diinneren Sehnitten. 
Es stellt sick heraus, dass der gesammte Ausffihrungsgang der 
Driise etwas, wenn auch nur wenig, dilatii~ ist, an einer Stelle 
jedoch diese bis dahin gleiehmgssige mehr cylindrisehe Ausdeh- 
hung plStzlich zunimmt, kugelfSrmig wird, um dann wieder zur 
urspriinglbhen Form zuriickzukehren. Die kugelige Ansehwellung 
des Ausftihrungsganges nun finder sich an verschiedenen Stellen 
resist am Achtmonatkinde ziemlich dicht unter der H~ut. Die 
Ausffillung der kugeligen Anschwellung ist das MiliumkSrnchen, 
und finden wir mit dem Bilde der wechselnden HShe, in der sieh 
dasselbe zwischen Drtise und Hautoberili~che befindet, offenbar 
einen Vorgang wiedergegeben, gmlieh die Wanderung des  
M i l iumkSrnchens  yon der  Dr i ise aus nach obenJ 
Das Milium finder sich dann, wenn immer noch ziemlich 
rebhliehes Wollhaar vorhanden ist, und da, we die Talgdrfise 
mehr sin accessorisches Organ im Vergleiche zlun ttaar darsteIlt, 
nicht wie an der Nase, we das gaar im Vergleiche zur Talg- 
driise und ihrem Ausfiihrungsgange mehr nebensiehlich erscheint. 
Der Unterschied zwischen diesen Miliumbildungen und den 
Comedonen der Nase ist schon makroskcpisch ganz gut zu erken- 
hen. Das Milium ist weisser, gl~nzender, die Comedonen sind 
gelber, opaker. Sticht man sin MiliumkSrnchen an, so entleert 
sioh schon ohne Druck sin weisser schmieriger Pfropf, sin Comedo 
angestochen entleert spontan Nichts, nur erst auf starken seit- 
lichen Druck seinen Inhalt. Zur Evidenz erweist den Unter- 
schied beider Bildungen das Mikroskop. 
Nun ist jedoch der grSssere oder geringere Reiehthum sol- 
cher Follicularcysten icht untersohiedslos fiber die einzelnen In- 
dividuen vertheilt. Es war mir sehr bald auffallend, naehdem 
ich auf diesen Gegenstand meine Aufmerksamkeit gerichtst hatte, 
dass je jiinger bis zu einem gewissen Intrauterinmonate hinab 
sin Indiv~duum war, umsomehr es Milium um den Mund und 
sonst im Gesichte, um so deutlieher ~ seine Comedonen auf der 
Nase harts. Meine kleine Statistik fiber 90 Kinder ergiebt, dass 
25 dar~nter, die entschieden icht ausgetragen waren, auffallend 
deutliche Comedonen auf der Nase und fast stets wenigstens 
m~ssig viel Milium um Mund und Augen zeigten, resist jedoch 
war letztere Form yon Follicularcysten sehr reiehlieh vorhanden. 
Nut s in  nicht ausgetragenes Kind hatte wenig Comedonen und 
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kein Milium, wogegea unter 65 ausgetragenen Kindern nur zwei 
Milium in irgendwie nennenswerther Weise hatten, einige kaum 
bemerkbar, alle anderen gar nicht. 
Es ist zu bemerken, dass die n icht  ausget ragenen Kin- 
der stets auch noch andere Anhaltspunkte fiir ihre Unreife trugen, 
sie bewegten sich stets, was GrSsse und Gewieht betrifft, bedeu- 
tend unter dem Mittel ,  einige yon ihnen waren Zwillinge. Keines 
dieser Kinder wog bei der Geburt fiber 3000 Gin., keines unter 
2000 Gm., das unreifste yon ihnen war der Rechnung nach in 
Uebereinstimmung mit KSrperli~nge und Gewieht etwa neun Woehea 
ante terminum geboren. 
Meine speeielleren Notizen fiber die nichtausgetragenen Ki - 
der lauten :
l~ame, 
ungefahre Angaben betref- 
fend die Frahzeitigkeit, 
besonders mit Riieksieht 
auf die letzte Menstruation. 
1) Beusche, 
2900 Gin. 
6 Wochen ante terminum. 
2) Liefhold, Zwilling, 
2800 Gin. 
4 Wochen ante terminum. 
3) Paul, 
4 Wochen ante terminum. 
4) Herbst, 
4 Wochen ante terminum. 
5) Siisse, Zwilling, 
Standort der Follfcular- 
cysten. 
I~ase, 0hren, Ober-, Un- 
terlippe, Kinn 
I~ase, Ohren, 0her-, Un- 
terlippe, Kinn, Wangen 
Nase, Mundpartie, Kinn 
Nase, Wangen, Stirn, 
Mundp~rtie 
i~ase, Wangen, Oberlippe, 
Menge derselben. 
sehr reichlich. 
4 Wochen ante terminum. 
6) ,, 
7) Dehne, 








9 Wocheu ante terminum. 
10) K,, 
38 Cm. Iaag, 
8 Wochen ante terminum. 
l~ase, Kinn, Unterlippe, 
Ohrl~ppehen 
Nase, Wangen, Kinn, 
Oberlippe 
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~ame,  
ungefghre Angaben betref- 
fend die Frtihzeitigkeit, 
besonders mit Rticksicht 
auf die le~zteMenstruation. 
11) Seelig, 
5 Woehen ante terminum. 
12) Erfurt ,  
8 Wochen ante termmum. 
13) st., 
4 Wochen ante terminum. 
14) 1)., 
5 Wochen ante terminum 
15) Hagemeister,  
3 Wochen ante terminum. 
16) Bauer, 
4 Wochen ante terminum. 
17) Malle, Zwilling, 
4 Wochen ante terminum. 
18) ,, 
19) K. (sD, 
4 Wochen ante terminum. 
20) Hofmann, 
21) Hesse, Zwilling, 
5 Wochen ante terminum. 
22) ,, 
23) Kiefer, 
4 Wochen ante terminum. 
24) Sehulze, 
kfinstliche Friihgeburt, 
4 Wochen ante terminum. 
Standort der Follicular- 
cysten. 
ganzes Gesicht 
l~ase, Ober-, Unterlippe, 
Kinn 
Mund, lqase, Kinn 
ganzes Gesicht 
lqase, Wangen, Kinn, 
Ober-, Unterlippe 
l~'ase, sonst nirgend 
ganzes Gesicht 
Mundpartie, l~ase, Wangen 
ganzes Gesicht 







25) Bernstein,  Nase, Kinn, Stirn ,, 
4 Wochen ante terminum. 
Im weiteren Verlaufe nun gehen diese Comedo- einerseits 
und Miliumbildungen andererseits noch welter auseinander, als 
in ihrem anatomischen Verhalten. 
Die MiliumkSrnchen n~imlich finder man meist schon nach 
wenigen Tagen verschwunden. 
Bei den Manipulationen des Waschens wird die diinne Epi- 
dermisdecke wenigs~ens der oberit~chlichsten Miliumcysten mit 
sehr reichlich. 
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hinweggerissea, der IIuarsack wird weft erSffnet und das vorher 
angestaute Secret hat freien Abzug ns~ch oben; man sieht nach 
einigea Tagen die Haut an den Stellen, wo das Milium bestand, 
rauh, mit~ losen Epidermisfragmenten besetzt - -  den abgerissenen 
Decken der Follicularcysten, in der Umgebung die Haut racist 
etwas gerSthet; schon nach einer Woche bemerkt man meist keine 
Spur mehr yon den Processen, die sich da abgespielt haben, 
weder yon der Secretretention noch yon der Abreissung der Epi- 
dermisdecke, ihrer Vertrocknung und Abschilferung. 
Ganz anders verh~It sich die Sache an der bIase der Kinder. 
Hier sehen wir nach Wochen noch die Comedoneu genau so gut 
wie kurz nach der Geburt; das ttlteste Kind, an dem ieh sic 
noch in ihrer ursprfinglichen Form beobachten konnte, d. h als 
w e is s e Piinktchen, war acht Monate alt. Man kann aber bei 
jedem einige Wochen alten Kinde diese dilatirten Ausffihrungs- 
ggnge, wenn man sic nicht unmittelbar sieht, sich zur Ansicht 
bringen, sobald man durch bilaterale Compression der Nase mit 
den Fingern eine venSse Stase hervorruft; auf dem dana blau- 
rothen Grunde heben sich die durch ihr Alter wenigstens oben 
immer etwas farbiger gewordenen, immerhin aber noeh hell' aus- 
sehenden PfrSpfe besser ab. - -  Die Dauer d ieser  Cysten ist also 
keine so ephemere, als die des Milium, bei sehr vielen, wenn 
nicht den meisten Menschen bleiben sie wohl bis zu einem ge- 
wissen Grade das ganze Leben fiber insoweit bestehen, als die 
Ausffihrungsggnge der Talgdriisen der blase stets sehr welt blei- 
ben. La nature les remplit d'humeur s~bac6e; c'est ce qui arrive 
chez le nouveau-n4 par tout le corps, et chez l'adulte, duns cer- 
rains endroits seulemeat tels que ]e voisinage des narines du con- 
duit auditif des seins et d'autres ouvertures oh la peau est sujette 
g 4tre touch6e par des liquides 4trangers. 1) 
Man betrachte nur zehn Erwachsene, sechs bis acht unter 
ihnen haben deutlich die Charakteristischen schwarzen Punkte auf 
der bTase. Mit der Zeit verlieren aber die Follicularcysten ihre 
zum grSssten Theil sie deckende Epidermisplatte, und ist als- 
dana der Secretpfropf der Drfise unmittelbar der sozusagen all- 
mgligeu Anthrakose verfallen. Es ist also das Geschiek der Talg- 
follikel der Ruse, dass sie durch das ganze Leben hindurch sehr 
welt bleiben mit racist consccutiver - -  yon Hause aus 4ielleicht 
1) E. H. Weber, a. a. O. S. 141. 
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-r - -  Secretstase. Ieh verweise auf die Abbildung in 
KS l l i ker ' s  Gewebelehrb yon einer Talgdriise der Nase eines 
Erwachsenen dieselbe ~hnelt dem yon mir gegebenen Bilde Fig. 1 
sehr, nur dass in meinen F~llen - -  and so land ich die Aus- 
fiihrungsg~nge d r Driisen meist --  die Dilatation eine doch bedeu- 
tend hochgradigere, mehr spindel-, mehr ampullenfSrmige war. 
Um nun noch einmal zu der fiir die Praxis wichtigen Seite 
dieser Beobachtungen zuriickzukehren, so hatte sich also Ms Re- 
sultat herausgesteI]t, dass je we i ter  bis zur  etwa 30. bis 32. 
In t rauter inwoche  r i i ckw~rts  sich e in K ind  befand,  
am so deut l i cher  racist die Comedonen tier Nase wa- 
ten ,  um so zah l re icher  aber  besonders  die M i l ium-  
b i ldung  in der Umgebung des Mundes  bez iehent l i ch  
un anderen  Ste l len des Ges ichtes  bestand.  Dieser Be- 
fund ist, g]aube ich, einfach zu deuten : 
Wir beobachten am neugeborenen Kinde, dass allenthalben 
in R~umen, welche am Erwaehsenen yon Secreten passirt werden, 
seien dieselben un Driisenausfiihrungsg~nge, oder seien es Schl~ache 
yon driisenlosen Schleimh~uten (weibliche Genitalien), Secretauf- 
speicherungen stattgefunden haben; dass erst nach der Geburt, 
nachdem das Kind unter niedrigerem Drueke lebt, und nachdem, 
wenigstens an den oberfl~chlich gelegenen H~uten die Luft ihren 
Eini~uss auf die Secretion geltend machen kann,, diese aufgespei- 
cherten Massen mehr weniger plStzlieh entleert werden, und dass 
dann erst ein geregelteres Verh~ltniss zwisehen Absonderung, be- 
~ziehentlich Abnutzung yon Material und Attsfuhr desselben aus 
dem KSrper auftritt. Wir finden am Neugeborenen die Vagina 
und den Uterus roll yon abgestossenen Epithelmassen, der Darm 
ist unverh~!tnissm~ssig roll yon Meconium, die Mundschleimdrii- 
seng~nge sind dilatirt und mit Secret erfiillt, das Analoge sehen 
wir an den Mammae, an der PaukenhShle (Wendt). Es scheint 
in der That, als ob tier hShere Druck, unter dem sich das Kind 
in utero befindet, bei diesen Secretverhaltungen i e veranlas- 
:sende Rolle spiele, derselbe Ueberdruek, racine ich, ist es auch, 
welcher das Secret in den ttautdriisen des Gesichtes zuriickhKlt, 
wenigstens o lange, bis vielleicht die M~chtigkeit der Driisen- 
muskulatur (Arrectores pilorum) denselben iiberwindet. 1) Naeh 
1) Durch die Untersuchungen. yo  H e s s e (V i r ch o w- H ir s c h, ffahres- 
bericht 1876, I.~ S. 63) ist nachgewiesen, dass die Arrectores pil0rum eigent- 
]ich Expressores sebi sind. 
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meinen Beobachtungen zu schliesseu, muss diese Epoehe fiir die 
Talgdriisen in der Gegend des Mttndes, der Wangeu u. s. w., - -  
bei denen wir an unreifen Kindern Mitiumbildung beobachtet 
hatten, - -  etwa zur Zeit der Reife oder kurz vorher, iil Aus- 
nahmefi~llen auch erst kurz naehher fallen, da wir aber meist 
den Process der Entleerung am reifen Kinde vollendet-d, h. 
keine Spuren mehr yon ihm sahen, wogegen wir die Milium- 
kSrper an noeh nicht ausgetragenen Kindern zwischen der 30. und 
37. Woehe noeh auf ihrer Wanderung nach oben iiberraschten. 
Wir fanden sie eben bald am Fundus, bald in der Mitre, meist 
jedoch am Ausfiihrungsgange der Driise. 
Warum nun am Munde Milium-, an der Nase Comedonen- 
bildung stattfindet, seheint mir weniger an der Eigenthiimliehkeit 
tier Curls zu liegen - -  wie V i rehow sagt - -  noeh an der Lgnge 
oder Kiirze des AusNhrnngsganges, derart, dass das Milium in 
den Driisen mit kiirzeren Ausfiihrungsg[~ngen tstiinde, denn die 
AusfiihrungsgSmge der Nasen- und Lippentalgdriisen sind etwa 
gleieh lung oder differiren nur sehr unerheblieh, als an dem GrSs- 
senuntersehiede dieser auf versehiedenen Territorien stehenden 
Driisen. Die Talgdriisen der Nase sind sehr gross, die Wolihaare 
sehr klein - -  die Talgdriisen der Lippen sine[ klein, das Woll- 
haar verh~ltnissmiissig gross, die Ausfiihrungsgiinge beider sind 
etwa gleieh lang. Nun seeernirt eine Meine Driise (Lippe) nur 
einen kleinen Pfropf, der wghrend des intrauterinen Bestehens 
und Th~tigseins der Drtise nieht ausreicht, den ganzen Ausfiih- 
rungsgang zu fiillen wie der Pfropf, der einer gr6sseren Driise 
entstammt (Nase). Wi~hrend demnaeh die intrauterine Leistung 
tier nasalen Driisenseeretion ein ganzer Ausfiihrungsgang roll ist, 
so ist das intrauterine Product der Lippendriisen ut ein kleines 
Kiigelehen, das MiliumkSrflehen. 
Nieht unwahrseheinlich ist iibrigens, dass die Entleerung des 
-Miliumk5rnehens eontempor~r mit dem Ausfalle des Wollhaares 
stattfindet, so dass also dureh das Freiwerden des Ausfiihrungs- 
ganges die Ausstossung des Talgdriisenseeretes rleiehtert wird. 
Warum gerade etwa in den neunten Monat der Termin der Aus- 
scheidung des MiliumkSrnchens f~llt, und dasselbe nicht ebenfalls 
his zur Entlastung der KSrperoberflgehe yon dem Intrauterin- 
drucke im Ausfiihrungsgange verbleibt, dariiber habe ieh in der 
anatomisehen Anordnung der Driisen Aufsehluss gebende Anhalts- 
punkte nieht gefunden. Uebrigens finder man an der Lippe ziem- 
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lich h~ufig morphologische Uebergi~nge zwischen der Comedo-und 
der Miliumform, je nach der GrSssenrelation zwischen Ausfiih- 
rungsgang und Driise; je gr5sser die letzteren im Vergleiche zur 
ersteren, um so mehr Ehnelt die Retentionscyste den Come- 
dohem 
Aehnliche Retentionsbystenbildungen :finden sich nun i n a l len 
TMgdrfisen der Oberfl~che; ieh erw~hnte bereits deren am Ohre. 
Makroskol~iseh sind sie meist noch bemerkbar, wenn auch nicht 
Unniihernd so auffMlend als im Gesichte, in der Axill~-, Pubes- 
und Mammagegend. An anderen KSrperstellen gehSrt die mu- 
kroskopische Wahrnehmbarkeit der Follicul~rcysten zu den grSsstea 
Seltenheiten. 
Die allgemeine Verbreitung dieser Gebilde scheint mir fiir 
die Richtigkeit der you mir aufgestellten Hypothese fiber ihre 
Entstehtmg zu sprechen. 
So lieb es mir nun w~re, wenn dieses Criterium der Reife 
eines Kindes aueh andererseits gepriift wfirde, besonders in In- 
stituten, wo fiber ein reichlieheres MateriM verffigt wird, so 
wfinschte ieh doch ebm~ so sehr, dass yon ihm nieht eine grSssere 
Unfehlbarkeit Yorausgesetzt wiirde, Ms yon all den anderen Zei- 
chen, nach denen wir die Reife eines Kindes beurtheiien. Be- 
kanntlich ist der Uebergang yon den Charakterert der Unreife zu 
denen der Reife ein sehr allmgliger; ein e r s t geborenes Kind 
trggt hgufig ein oder mehrere MerkmMe tier Nichtreife, wenigstens 
im Vergleiche mit einem ffin/t- oder seehstgeborenen. Noch auf- 
fallender finden wir dergleichen Merkmale bei Zwillingen, wenn- 
gleieh die Kinder zehn volle Monate getragen sind: nicht fiihl- 
bare Ohr- und Nasenknorpel, zu reichliehes Wollhaar, zu kurze 
Nggel; ingleichen auch in diesen F~tlen dann reichliche Nilium- 
bildung in def. Mundpartie. 
Bei der Unzuverl~ssigkeit aber eben eines jeden einzelnen 
der bisher verwertheten Charaktere der Reife eines Kindes meine 
ieh, kann es nicht ohne Bedeutung sein, ein neues MerkmM ken- 
-hen zu lernen, wenn dasselbe auch nicht weniger untrfiglich ist, 
als alle bisher bekannten. 1)
Ha l le ,  Juni 1877. 
1) Erst nach Einsendung dieses Aufsatzes wird mir die Arbei~ v0n 
Golizinsky: ,,Zur differentiellen Diagnostik der sieben- und aehtmonat- 
lichen unausgetragenen Frtichte (Moskauer medicinische Z i~ung 1862, 27) ~m 
im Gesiehte tier Neugeborenen ] 13 
F i~ur  1. 
F igur  2. 
E rk l~rung der  Sk izzen .  
Haut yon der Nase eines Neugeborenen mit sehr zahl- 
reichen (b) Talgdriisen. In den ampullenartig stark dilatirten 
Ausfithrungsg~ngen derselben (a) ist yon Seeretpfropf (Co- 
reed o) Niehts mehr zu sehen. 
Sehr dicker Sehnitt dutch 'die Haut vom Kinne eines 
Kindes aus der 36.- -36.  Intrauterinwoehe. (a) Ausf~h. 
rungsggnge der kleinen Talgdrtisen, (b)sonst sehr wenig, 
am oberen Ende jedoch sehr stark kugelfSrmig erweitert, 
(e) das Mi l iumkSrnehen ist herausgefallen, jedoch sind 
einige Haare zu sehen. 
Referate (Petersburger medicinische Zeitschrift V, 1863) bekannt. Auch Go- 
l i z insky  erw~hnt diese weissen Punkte im Gesichte ~on unreifen Kindern, 
hat sie an den Siebenmonatskindern sehr zahlreich gefunden und meint, dass 
sie an den Achtmonatstdndern sehon auf dam Kinne verschwunden und nur 
noch auf Nase und Wangenbeinen i  geringer Anzahl zu sehen gewesen seien. 
Fiir die Kinder unserer Gegenden ist das, wie aus meiner Tabelle zu sehen 
ist, entschieden yon keiner Giltigkeit, sofern die Follicnlarectasieen auf der 
Nase bis zu und nach der Austragezeit, gerade an den Mundpartien aber 
relativ lange bis an den Anfang des neunten Kalendermonats heran sich halten. 
Archly f. Oyn~ko|ogie. Bd. XlI, iClft. 1, 
